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日本の子宮頸がん罹患数は 2005年で 8,474人、罹患率は 13.0人（人口 10万人あたり）である。
また、死亡数は 2009年で 2,519人、死亡率は 3.9人（10万人あたり）である。「40歳未満に限る
と、罹患率は乳房についで 2番目に、死亡率は乳房、胃についで 3番目に高いがん」（厚生労働省
2011 : 1）であった。とくに 2000年代に入ってから、子宮頸がんについては、比較的若い年齢層
において罹患率と死亡率とが高い状況にある、と認識されていた。
3.2 HPV ならびに HPV ワクチン
大別すると、HPV には低リスク型と高リスク型とがある。前者の典型が HPV 6や 11で、いぼ
から見つかる。そして、後者のそれが HPV 16や 18である。海外において、子宮頸がん患者のが
ん細胞を調べると、約 70％から HPV 16ないし 18が検出される。この事実から、HPV 16と 18が
最もがんと関係すると考えられて、感染予防ワクチンが作られることになった。
その感染予防ワクチンとして、2020年 4月現在、日本には 2種類ある。第一は HPV 16と 18に
対して防御効果がある 2価ワクチンであり、2009年に承認された。第二は 2011年に承認された 4
価ワクチンで、HPV 6、11、16、そして 18に対応する。

































年 5月提出）」が 2013年改正につながった（厚生労働省 2012 a）。これにより、HPV は対象疾病





































年改正につながり、HPV は定期接種の A 類疾病に指定された。






疾病で 486万円、B 類疾病で 270万円であった。























































子宮頸がんワクチン被害者連絡会他 2015 : 65）
私が学校を休むようになってから、友達から相手にされなくなり、私が体の痛みやだるさ、き
つさのために学校に行けないことも、理解してもらえず、ずる休みをしていると思われていま































が想定される。（厚生労働省 2014 b : 1）
心身の反応（機能性身体症状）は、精神疾患ではなく、心因性疾患を指す用語でもない。（厚





















連絡協議会 2017 : 14）
いわば詐病というスティグマによって傷ついた名誉が（ほんの少しだけ）挽回されたのである。
5.4 医薬品副作用被害救済制度下での「不支給」決定と提訴
HPV ワクチン接種は、2010年 11月～2013年 3月までは「子宮頸がん等ワクチン接種緊急促進













2011年度 支給 3件、不支給 0件
2012年度 支給 6件、不支給 0件
2013年度 支給 3件、不支給 1件
2014年度 支給 2件、不支給 0件






は各年度内に 6～8回開かれているため（2011～15年度で通算 32回開催）、個々の会議の URL ではなく、
トップページ URL のみを挙示する。被害判定第一部会のトップページ URL は、https : //www.mhlw.go.jp/
stf/shingi/shingi-yakuji_127846.html（取得日 2019年 12月 25日）である。
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（村中 2018 : 45-46）
「全国子宮頸がん被害者連絡会」ないしこの会に参加している母親に対しては、「会は母親たちの自











































































７）以下の記述は 2021年 2月 20日時点でのものである。新型コロナウイルス感染症に対して、国は感染予防
ワクチンで対処しようとしている。2021年 2月 19日の国会（衆議院予算委員会）にて、厚生労働大臣は、
新型コロナウイルスに対する予防ワクチン接種は予防接種法の臨時接種──「まん延予防上緊急の必要が
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Dispute over Whether or Not the Health Injury after
Implementation of Human Papillomavirus Vaccination
──From a Standpoint of Stigma──
Hiroyuki Taneda
Abstract
The adverse event (or health injury) after implementation of human papillomavirus (HPV)
vaccination emerged as a social problem in 2013. It is in dispute as ‘Drug-Induced Suffering
(YAKUGAI )’ to this day. The aim of this paper is to examine how the HPV vaccine-related ad-
verse event has been in contestation in terms of stigma.
The term stigma is a relational concept. An attribute is regarded as creditable by someone.
But the same thing is characterized as discreditable by others. By the same token, each person’s
characteristic is built by one’s relationship with one’s own self.
Its adverse event experienced by the recipients of HPV vaccination was regarded as
feigned illness at first. And then, it was described as health injury due to vaccine adverse effect
by HPV Vaccine Associated Neuropathic Syndrome (HANS). Their relationships with others
have made up the recipients’ characteristics.
The recipients who have gotten involved the adverse event applied for health injury com-
pensation benefit of the Relief Service for Adverse Drug Reactions (RSADR). But because they
fell way short of the requirements for payments, they were rejected the demand for compensa-
tion. Therefore, they have sought redress from the court. They have had a key role as ‘victim’.
A successful lawsuit is to acquire official recognition not as feigned illness but health injury.
Both the institutional constraints of RSADR and the stigma of feigned illness have set off a dis-
pute about the HPV vaccine-related adverse event.
Key words : human papillomavirus (HPV) vaccination, adverse event/health injury,
stigma
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